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resumo 
 
 
O processamento emocional e atencional dos avisos de advertência 
combinados (mensagem escrita e imagem) presentes nos maços de tabaco 
tem sido, até então, pouco estudada. Por esse motivo, o objetivo deste estudo 
prendeu-se na avaliação dos mesmos ao nível da valência (o quanto a imagem 
é agradável ou desagradável) e arousal (ativação fisiológica sentida) e da 
medição dos pontos incidentes do olhar nas imagens (gaze) e do número de 
fixações oculares através de equipamento de eye tracking. Foram também 
avaliadas, pelos participantes, imagens desagradáveis, agradáveis e neutras, 
comparando-se posteriormente os resultados. Outro dos objetivos deste 
estudo era o de comparar as avaliações e registos de fixações oculares entre 
fumadores e não fumadores. Foi recrutada uma amostra composta por 40 
participantes em que 52.5% (N=21) eram não-fumadores e 47.5% (N=19) 
fumadores. As idades compreenderam os 18 e os 36 anos (M=23.68; DP=.70). 
Quanto ao sexo, 52.5% (N=21) da amostra era do sexo feminino e 47.5% 
(N=19) do sexo masculino. Relativamente à ocupação, 85% (N=34) são 
estudantes, 7.5% são trabalhadores (N=3), 5% investigadores (N=2) e 2.5% 
estão desempregados (N=1). Entre os fumadores, 68.4% (N=13) 
apresentavam dependência baixa, 15.8 % (N=3) dependência média e 15.8 % 
(N=3) dependência alta. De acordo com os resultados desta investigação, as 
imagens avaliadas com menor pontuação na valência foram os avisos de 
advertência, seguidos das imagens desagradáveis, neutras e agradáveis. Ao 
nível do arousal sentido, as imagens onde se obteve pontuação mais alta 
foram as de advertência, seguindo-se as agradáveis, as desagradáveis e as 
neutras. Quando se compararam fumadores e não fumadores não se 
apuraram diferenças significativas. Ao nível do gaze e das fixações oculares, 
não houve diferenças significativas entre cada categoria de imagens. Também 
não se obtiveram diferenças significativas entre fumadores e não fumadores 
no que diz respeito às duas variáveis anteriormente ditas. Em conclusão, 
considera-se que os avisos de advertência combinados induzem avaliações 
subjetivas congruentes com motivações aversivas relativamente ao tabaco, 
talvez um pouco mais para os não fumadores do que para os fumadores.  
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abstract 
 
Until then there are only a few studies who focused on the emotional and 
attentional processing of the warning labels (written message and image) 
presented in the tobacco packages. For this reason, the objective of this study 
was to analyze the evaluations of the valence (how much the image is pleasant 
or unpleasant), arousal and the measurement of gaze and eye fixations, using 
eye tracking equipment. Participants also evaluated unpleasant, pleasant and 
neutral images, and the results were subsequently compared. Another 
objective of this study was to compare these variables between smokers and 
nonsmokers. A sample composed of 40 participants was recruited, in which 
52.5% (N = 21) were nonsmokers and 47.5% (N = 19) smokers. The 
participants age ranged from 18 to 36 years (M=23.68; DP=.70). There were 21 
females and 19 males. Regarding occupation, 85% (N = 34) are students, 7.5% 
are workers (N = 3), 5% are researchers (N = 2) and 2.5% are unemployed (N 
= 1). Among smokers, 68.4% (N = 13) had low dependence, 15.8% ( N = 3) 
medium dependence and 15.8% (N = 3) high dependence. According to the 
results of this research, the images evaluated with lower scores among valence 
were the warning labels, followed by unpleasant, neutral and pleasant images. 
Warning labels were also evaluated with the highest arousal scores, followed 
by pleasant and unpleasant images. Those that show the lower score were the 
emotionally neutral ones. There weren’t verified significative statistic 
differences between all the image category among gaze and eye fixations. 
There were also no significant differences between smokers and nonsmokers 
in relation to variables mentioned before. In conclusion, it should be noted that 
the combined warning labels can be a measure of prevention and combat 
smoking, even without the extent to which these as distributors and moderately 
activators, which may lead not to initiate smoking and smoking behavior and 
smoking. In conclusion, combined warning labels can induce subjective 
evaluations consistent with aversive motivations towards tobacco, a little bit 
more evident for nonsmokers than for smokers. 
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Introdução 
 
Segundo a Organização Mundial de Saúde (OMS) (2008), o tabagismo causou a morte de 
100 milhões de pessoas no decorrer do século passado e pode vir a causar mais de mil 
milhões ao longo do presente século. Fumar revelou-se como a primeira causa evitável de 
doença, incapacidade e morte prematura nos países mais desenvolvidos, constituindo seis das 
oito primeiras causas de morte a nível mundial (DGS, 2016). 
Segundo o Global Burden of Diseases (GBD), o tabaco levou à morte de mais de 12 000 
pessoas residentes em Portugal, cerca de 11% do número total de mortes, em 2013. O 
consumo do tabaco é responsável por 1/5 das mortes de pessoas de ambos os sexos, entre os 
45 e os 64 anos. Para, além disso, fumar provoca incapacidade e retira anos de vida saudável. 
No sexo masculino, fumar é o principal fator comportamental de perda de anos de vida 
saudável. Nas mulheres, devido à prevalência do consumo de tabaco ser menor, fumar revela-
se como a 9.ª causa de perda de anos de vida com saúde (DGS, 2016). Posto isto, deverá ser 
reforçado o investimento na prevenção do consumo, no apoio aos fumadores para cessarem o 
comportamento tabágico e na promoção da literacia da população quanto aos riscos do 
consumo e da exposição ao fumo ambiental (DGS, 2016). 
De acordo com os dados adquiridos no último Inquérito Nacional de Saúde verificou-se 
que a prevalência do consumo de tabaco na população residente em Portugal, com 15 ou mais 
anos, diminuiu ligeiramente, de 20,9%, em 2005/2006, para 20%, em 2014. Estas mudanças 
no comportamento tabágico dos portugueses devem-se à redução de quase dois pontos 
percentuais da prevalência de fumadores diários, de 18,7% em 2005/06 para 16,8% em 2014, 
apesar da prevalência de fumadores ocasionais ter aumentado. É de notar ainda que a 
prevalência de ex-fumadores revelou um aumento de quase 6 pontos percentuais (16,0% em 
2005/2006; 21,7% em 2014) (DGS, 2016). Não só em Portugal, mas em todo o mundo, tem-
se observado o decréscimo do número de fumadores, justificado pelo crescente envolvimento 
de diversos organismos internacionais e nacionais de saúde pública em intervenções que 
incidem nesta problemática. Algumas delas são a monitorização do uso do tabaco e políticas 
de prevenção, disponibilidade de ajuda para a cessação tabágica, advertência acerca dos 
perigos relacionados com o consumo, reforço na exclusão da publicidade, promoção e 
patrocínios pela indústria tabaqueira e aumento dos impostos nos produtos derivados do 
Tabaco (WHO, 2015). 
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A situação epidemiologicamente drástica vivida pelos fumadores a nível mundial no 
século passado levou a que fosse constituído o primeiro tratado internacional no âmbito da 
saúde, a Convenção-Quadro de Controlo do Tabaco, pela Organização Mundial da Saúde 
(WHO, 2015). Esta convenção estabelece um conjunto de diretrizes que visa regulamentar o 
uso de produtos derivados de tabaco, sendo uma delas a obrigatoriedade do uso de 
advertências de saúde nos pacotes destes produtos (WHO, 2005). Tem sido cada vez maior o 
número de países que tem implementado esta medida (WHO, 2015). Estas advertências 
contêm mensagens que se dirigem aos fumadores, e têm o intuito de consciencializá-los deste 
comportamento para a sua saúde, o que tem vindo a ser eficaz na redução do consumo 
(WHO, 2005). O Governo Português aprovou a Convenção-Quadro da Organização Mundial 
de Saúde para o Controlo do Tabaco, através da publicação do Decreto n.º 25-A/2005 de 8 de 
Novembro. Portugal, em cooperação com a OMS e com as restantes Partes da Convenção, 
estabeleceu um compromisso de reforço a nível das políticas e medidas de proteção das 
gerações presentes e futuras dos efeitos destrutivos do tabaco (Lei n.º 108/2015 de 26 de 
agosto do Ministério dos Negócios Estrangeiros, 2005). Com a promulgação da Lei nº 
109/2015, de 26 de agosto, todas as embalagens de tabaco passaram a ter advertências de 
saúde combinadas, mostrando os efeitos do tabagismo na saúde (Lei n.º 108/2015 de 26 de 
agosto da Assembleia da República, 2015).  
Até à data têm sido desenvolvidos alguns estudos que se debruçam na exploração da 
eficácia percebida das advertências presentes nas embalagens de tabaco, usando relatos 
subjetivos e avaliando vários parâmetros (e.g., motivação para deixar de fumar, prevenção da 
iniciação do uso do tabaco, entre outros). De 2008 a 2010, foi conduzida uma pesquisa pela 
OMS, através de questionários distribuídos pelo governo de 14 países (Russia, Turquia, 
Ucrânia, Polónia, Brasil, Uruguai, México, Egipto, Tailândia, China, Bangladeche, India, 
Vietname e Filipinas), em que nalguns destes estavam em vigor os avisos de advertência 
escritos e noutros as advertências combinadas. Foi questionado às pessoas se eram 
fumadoras, se se tinham apercebido da existência de advertências nos maços de tabaco e se as 
mesmas as faziam pensar sobre deixar de fumar. Em todos os países, a maior parte dos 
fumadores se apercebeu da existência de advertências nos maços e mais 50% destes 
pensavam em deixar de fumar em 6 países e mais de 25% nos restantes países, exceto na 
Polónia, em que apenas 16.1% dos homens e 21.7% das mulheres o faziam (CDC, 2011). 
Entre 2012 e 2013, foi aplicado um questionário online à população de 3 países diferentes 
(Austrália, Canadá e México), com a finalidade de averiguar se as advertências combinadas, 
se mostravam eficazes na transmissão dos riscos que o consumo de tabaco acarreta para a 
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saúde, concluindo-se que as mesmas contribuíam significativamente para o aumento dessa 
consciencialização (Swayampakala et al., 2014). Este tipo de advertências mostra também 
contribuir para a redução do comportamento tabágico e os indivíduos fumadores apresentam 
um maior número de tentativas de deixar de fumar (Azagba & Sharaf, 2013; Szklo et al., 
2016). 
Houve outros estudos com resultados similares, em que se observou que as advertências 
combinadas contribuíram para um aumento da motivação para deixar de fumar e dos afetos 
negativos associados ao tabaco, para encorajar os fumadores a considerarem abandonar os 
consumos, para educá-los para os riscos para a saúde e mesmo para que alguns destes 
indivíduos deixassem de fumar (Fong et al., 2010; Evans et al., 2015; Mannocci et al., 2014; 
Schneider, Gadinger, & Fischer, 2012). Mannocci et al. (2015) conduziram um estudo em 
que se investigou a eficácia percebida dos avisos de advertência com texto em comparação 
com os combinados, numa amostra composta por fumadores, não fumadores e ex fumadores. 
Pôde verificar-se que as advertências combinadas, para além de conduzirem a uma maior 
eficácia em motivar a cessação e a redução dos comportamentos tabágicos, também se 
mostraram eficazes na prevenção do início do consumo de tabaco (Mannocci et al., 2015). 
Resultados idênticos foram obtidos num estudo realizado na China, em que os maços com 
avisos combinados comparativamente aos apenas escritos mostraram-se mais eficientes em 
todas as dimensões avaliadas: (a) motivar os fumadores a desistirem de fumar; (b) convencer 
os jovens a não fumar e (c) informar o público sobre os perigos de fumar (Fong et al., 2010).  
As advertências combinadas surgiram como um veículo de informação sobre os riscos 
associados ao consumo de tabaco dirigidas principalmente aos seus consumidores (WHO, 
2015), o que tem revelado ser eficaz em comunicar os perigos deste comportamento, como 
foi referido anteriormente. Por conseguinte, têm surgido ainda estudos que incidem nas 
reações emocionais aversivas provocadas pelas advertências e a sua eficácia no aumento da 
cessação tabágica. Num estudo realizado nos Estados Unidos, com uma amostra composta 
por fumadores, observou-se que estas advertências poderiam estar associadas a um aumento 
das emoções negativas em relação ao tabaco comparativamente àquelas constituídas apenas 
por texto. Essas emoções negativas estariam também relacionadas com as atitudes negativas 
face ao comportamento de fumar (Emery, Romer, Sheerin, Jamieson, & Peters, 2014). No 
Canadá, Hamond et al. (Hammond, Fong, McDonald, Brown, & Cameron, 2004) aplicaram 
um questionário para averiguar, numa amostra constituída por fumadores, se a 
implementação dos avisos de advertência combinados afetavam a sua intenção de deixar de 
fumar e, a nível comportamental, foi questionado se faziam algum tipo de esforço para evitar 
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as advertências e se as mesmas provocavam emoções negativas como medo ou nojo. Foi feito 
também um questionário de follow-up passados 3 meses, de modo a serem apuradas 
mudanças no comportamento tabágico. Aproximadamente 1/5 da amostra passou a fumar 
menos por causa da visualização das advertências e apenas 1% revelou fumar mais. Os 
participantes disseram também que as advertências provocavam emoções negativas, ou seja, 
44% reportou sentir medo e 58% nojo. Para, além disso, na fase de follow-up, descobriu-se 
que os fumadores que revelaram sentir emoções mais negativas, pensaram mais em deixar de 
fumar, chegaram a tentar deixar ou reduziram o seu consumo (Hammond et al., 2004). 
Noutro estudo, descobriu-se que a apresentação de imagens relacionadas com doenças parece 
ser a forma de causar reações emocionais mais negativas e a consciencializar as pessoas sobre 
os riscos advindos do tabaco (Mannocci et al., 2015). 
Nos estudos mencionados anteriormente pode verificar-se que as advertências combinadas 
provocam reações emocionais negativas que levam a mudanças no comportamento tabágico, 
nomeadamente, os fumadores passam a pensar mais em deixar de fumar, efetuam tentativas 
para cessar esse comportamento e chegam também a reduzir o consumo de tabaco. Esta 
relação entre reações emocionais negativas e mudanças no comportamento tabágico poderá 
dever-se ao conteúdo das imagens presentes nas advertências, envolvendo doenças advindas 
do consumo de tabaco. Em estudos de diversos investigadores, com imagens do Sistema 
Internacional de Imagens Afetivas (IAPS) com conteúdo semelhante, envolvendo cenários de 
ameaça à sobrevivência (e.g. lesões, doenças) fazem com que o sistema motivacional 
aversivo seja ativado (Bradley, Codispoti, Cuthbert, & Lang, 2001; Soares, Pinheiro, Costa, 
& Comesaña, 2015; Vila et al., 2001). O sistema motivacional pode ser dividido em 
defensivo ou apetitivo. O primeiro é ativado em situações que envolvem ameaça à vida, como 
são exemplo as imagens presentes nas advertências e certas respostas comportamentais 
básicas são ativadas, nomeadamente, fuga e ataque, como proteção da sobrevivência. Já o 
segundo é ativado em contextos que promovem a sobrevivência e bem-estar (e.g. procriação, 
cuidados, alimentação, etc), em que os comportamentos básicos ativados são os de ingestão, 
copula e o de cuidar (Bradley et al., 2001; Soares et al, 2015; Vila et al., 2001). Para além de 
imagens, as advertências combinadas apresentam também uma mensagem (e.g. “Fumar 
provoca cancro da boca e da garganta”, “Fumar danifica os seus pulmões”, “Fumar provoca 
ataques cardíacos”). De acordo com resultados de estudos de alguns autores, estímulos 
verbais são também capazes de ativar os sistemas motivacionais, tanto apetitivo como 
defensivo (Redondo, Fraga, Padrón, & Comesaña, 2007; Leveau, Jhean-Larose, Denhière, & 
Nguyen, 2012; Soares, Comesaña, Pinheiro, Simões, & Frade, 2012) e aqueles que envolvem 
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doenças são os que ativam mais intensamente o sistema motivacional aversivo (Warriner, 
Kuperman, & Marc Brysbaert, 2013). Nestes estudos a ativação do sistema motivacional 
apetitivo ou aversivo (valência) e a intensidade desta ativação (arousal) foram avaliados 
através do Self Assessment Manikin (SAM). Ao nível da valência as imagens podem ir de 
muito desagradáveis a muito agradáveis e ao nível do arousal de muito ativadoras até nada 
ativadoras (Bradley, & Lang, 1994). Este instrumento será melhor explicado abaixo, na 
secção Método. 
Como foi dito acima, os estímulos emocionais desencadeiam reações afetivas que ativam 
comportamentos apetitivos e defensivos, na medida em que esses estímulos desempenham 
uma grande importância na adaptação e preservação da espécie (Bradley et al., 2001). De 
acordo com vários investigadores, estes estímulos fazem com que a atenção seja capturada e 
mantida nos mesmos (Lanatà, Valenza, & Scilingo, 2013; Nummenmaa, Hyönä, & Calvo, 
2006; Simola, Le Fevre, Torniainen, & Baccino, 2015). Segundo os resultados de algumas 
investigações, em que se usou equipamento eye tracker e se registou o número de fixações 
oculares, nas imagens com conteúdo emocional agradável (envolvendo cenas afetuosas) e 
desagradável (envolvendo ameaça ou danos físicos) é maior, comparativamente às 
emocionalmente neutras (e.g. Calvo & Lang, 2004). Ainda relativamente à distinção entre 
imagens agradáveis e desagradáveis, há uma tendência para a atenção ser mantida durante 
mais tempo na visualização das agradáveis (Nummenmaa, Hyönä, & Calvo, 2006). Por outro 
lado, quando é tido em conta o arousal percebido, nas imagens em que este é elevado, o 
número de fixações é maior nas desagradáveis comparativamente às agradáveis. Quando o 
arousal é baixo, acontece o contrário (Simola Simola, Le Fevre, Torniainenc, & Baccino, 
2015). Assim, pode concluir-se que as imagens com conteúdo emocional agradável ou 
desagradável têm maior capacidade de capturar e manter a atenção do observador 
comparativamente às emocionalmente neutras. No que diz respeito à distinção entre 
agradáveis e desagradáveis, as agradáveis prendem mais a atenção quando o arousal é baixo 
e no caso de ser elevado, acontece o oposto. 
No que diz respeito a investigações que se debruçaram sobre o estudo do processamento 
atencional das advertências combinadas, em particular, pode constatar-se que os fumadores 
apresentam um padrão de evitamento destes estímulos, de acordo com os resultados de 
estudos mencionados a seguir. Rodrigues, Esteves, & Vila (2013) realizaram um estudo em 
que foram averiguados os movimentos oculares, com o uso de equipamento eye tracker, na 
visualização de avisos de advertência combinados das embalagens de tabaco, numa amostra 
composta por um grupo de fumadores e não fumadores. Observou-se que os primeiros, apesar 
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de dirigirem mais rapidamente a atenção para as imagens de advertência do que os segundos, 
o tempo de fixação do olhar nas mesmas era menor relativamente aos não fumadores. Neste 
estudo, as imagens foram avaliadas através do SAM e classificadas como aversivas e 
moderadamente ativadoras por ambos os grupos, mas os fumadores avaliaram-nas como um 
pouco menos desagradáveis. Munafò, Roberts, Bauld, & Leonards (2011) realizaram um 
estudo com uma amostra composta por não fumadores e fumadores não regulares e regulares, 
onde estudaram a atenção prestada às advertências combinadas, também com o recurso a 
equipamento eye tracker. A medida utilizada foi o número de movimentos oculares dirigidos 
às advertências combinadas. Verificou-se que houve um enviesamento atencional para as 
mesmas maior nos não fumadores e fumadores não regulares, comparativamente aos 
regulares, o que revela um evitamento por parte dos últimos. Os mesmos resultados foram 
obtidos por Maynard, Munafò, & Leonards (2012) com uma amostra de adolescentes entre os 
14 e 19 anos, em que os não fumadores e fumadores não regulares mostraram um maior 
número de movimentos oculares dirigidos para as advertências combinadas do que os 
fumadores regulares. Num estudo de Maynard et al. (2014), onde se recorreu ao mesmo tipo 
de equipamento e metodologia mas com uma amostra composta apenas por fumadores, 
verificou-se que houve um evitamento dos participantes em olhar para a advertência, fixando 
o olhar no logotipo ou no espaço em branco, o que poderá dever-se ao evitamento ativo deste 
tipo de estímulos. Loeber et al. (2011) realizaram um estudo com uma amostra composta por 
um grupo de não fumadores e outro de fumadores em que os segundos foram avaliados como 
fumadores com uso pesado ou leve de tabaco, conforme fumassem mais ou menos de 20 
cigarros por dia. Neste estudo eram avaliadas as diferenças entre os dois grupos ao nível do 
enviesamento atencional, através de uma tarefa de dot probe, em que os estímulos 
apresentados continham maços de tabaco com imagens neutras e com avisos de advertência 
combinados, sendo mostrados simultaneamente. Os fumadores com uso leve mostraram um 
desvio atencional para os estímulos neutros, comparativamente aos não fumadores e 
fumadores com uso pesado, demonstrando assim evitamento (Loeber et al., 2011). O 
evitamento das advertências por parte dos fumadores regulares pode estar relacionado com a 
familiaridade com as mesmas devido ao contato regular com este tipo de estímulos ou com o 
evitamento ativo dos mesmos (Munafò et al., 2011; Maynard et al., 2012; Maynard et al., 
2014). 
Com a presente investigação pretende-se estudar as diferenças entre as avaliações de 
quatro categorias de imagens (desagradáveis, neutras, agradáveis e das advertências 
combinadas presentes nas embalagens do tabaco), ao nível da valência e arousal percebido, 
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numa amostra composta por um grupo de fumadores e outro de não fumadores, assim como 
as diferenças ao nível do número de pontos incidentes em cada imagem (gaze) e número de 
fixações oculares, por categoria e entre os dois grupos que compõe a amostra. Põe-se em 
hipótese, de acordo com os diversos estudos mencionados acima, que, relativamente à 
valência, tanto os fumadores como os não fumadores atribuam avaliações baixas para as 
imagens desagradáveis e de advertência, medianas para as neutras e altas para as agradáveis. 
Em relação ao arousal sentido espera-se que a amostra atribua avaliações mais altas nas 
categorias de imagens agradáveis, desagradáveis e de advertência e baixas nas imagens 
emocionalmente neutras. Espera-se também que as advertências obtenham os valores de 
valência mais baixos e de arousal mais elevados em relação às restantes categorias de 
imagens devido a uma maior quantidade de estímulos desagradáveis e ativadores (imagem e 
mensagem). Prevê-se também que os fumadores avaliem as advertências como menos 
desagradáveis que os não fumadores. Ao nível da atenção espera-se que as imagens 
agradáveis, de advertência e desagradáveis possuam maior gaze e número de fixações 
oculares do que as neutras. O gaze e número de fixações nas advertências combinadas poderá 
ser maior relativamente às restantes categorias de imagem por estas conterem estímulos 
pictográficos e escritos. Em relação à distinção entre imagens agradáveis e desagradáveis, 
espera-se que, se o arousal for baixo, as primeiras apresentam maior número de fixações 
ocuares que as segundas. Se o arousal for elevado, acontecerá o contrário. No entanto, ao 
nível das diferenças no processamento atencional entre os grupos em estudo, espera-se que o 
número de pontos de incidência visual nas imagens de advertência seja maior nos fumadores 
do que nos não fumadores e que os primeiros tenham um menor número de fixações oculares 
do que os segundos, de acordo com Rodrigues et al. (2013).  
Este estudo vem acrescentar ao conjunto de investigações referidas acima, a análise de 
diferenças ao nível destas variáveis entre várias categorias de imagens e as advertências 
combinadas em dois grupos distintos de participantes (fumadores e não fumadores).  
 
Método 
 
Participantes 
A amostra recolhida foi constituída por 40 participantes, recrutados na Universidade de 
Aveiro, com idades entre os 18 e os 36 anos. As caraterísticas sociodemográficas encontram-
se representados no Quadro 1. O grau de dependência tabágica dos fumadores foi avaliado 
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através do Teste Fagerström de Dependência de Nicotina (Ferreira, Quintal, Lopes, & 
Taveira, 2009), como é mostrado no Quadro 2.  
 
Quadro 1. Dados sociodemográficos dos participantes 
 M ±DP 
Idade 23.68 ±0.70 
 N(%) 
Sexo Feminino  21(52.5%)  
Masculino 19(47.5%) 
Ocupação Estudantes 34(85%) 
Trabalhadores 3(7.5%) 
Investigadores 2(5%) 
Desempregados 1(2.5%) 
Comportamento 
Tabágico  
Não fumadores 21(52.5%) 
Fumadores 19(47.5%) 
 
Quadro 2. Dados sobre dependência tabágica do grupo de fumadores 
 N(%) 
Dependência 
Tabágica 
Baixa (0 a 3 pontos) 13(68.4%) 
Média (4 a 6 pontos) 3(15.8%) 
Alta (7 a 10 pontos) 3(15.8%) 
 
Materiais 
 
Estímulos. 
As imagens apresentadas aos participantes foram inseridas em 4 categorias diferentes, 
sendo selecionadas 13 para cada categoria. Numa das categorias estavam contidos avisos de 
advertência combinados presentes nas embalagens de tabaco, da série 1 do anexo II da 
Diretiva Delegada 2014/109/UE da Comissão de 10 de outubro de 2014 (Diretiva Delegada 
2014/109/UE da Comissão de 10 de outubro, 2014). No que toca às restantes 3 categorias, 
estas foram retiradas da base de dados Open Affective Standardized Image Set (OASIS) e 
dividiam-se em: (1) desagradáveis, envolvendo fezes, lixo, cadavers, etc. (Feces 1, Feces 2, 
Animal carcass 2, Dead bodies, Destruction 2, Destruction 3, Destruction 10, Frustrated pose 
3, Garbage dump 1, Jail 2, Miserable face 2, Solders 8); (2) neutras, incluindo material de 
 9 
 
escritório, pedras, tijolos, etc. (Acorns 2, Keyboard 2, Paintbrush 1, Paper 2, Paper 3, 
Paperclips 2, Rocks 4, Rocks 5, Roofing 2, Boat 1, Bricks 1, Cotton swabs 3) e (3) 
agradáveis, como, por exemplo, flores, paisagens, cenários maternais, etc. (Fireworks 1, 
Flowers 2, Lake 9, Message 1, Sunset 3, Sunset 4, Mother 4, Baby 1, Beach 2, Cat 5, Dog 4, 
Dog 6) (Kurdi, Lozano, & Banaji, 2016). Os dados de valência e arousal obtidos no estudo 
de validação das imagens da OASIS encontram-se representados no Quadro 3. Cada imagem 
foi apresentada durante 6 segundos, com uma baseline de 5 segundos entre cada uma.  
 
Quadro 3. Dados sobre a média e desvio padrão da valência e arousal subjetivo das imagens 
agradáveis, desagradáveis e neutras da base de dados OASIS que foram usadas no estudo 
 Valência  Arousal 
Categoria Média Desvio Padrão Média Desvio Padrão 
Desagradáveis 2.24 0.47 3.35 0.63 
Neutras 4.29 0.21 2.06 0.31 
Agradáveis 6.16 0.19 4.18 0.40 
 
Instrumentos. 
Self Asessment Manikin (SAM). 
Para ser efetuada a avaliação subjetiva das imagens presentes no estudo foi usado o SAM. 
O SAM é uma escala não-verbal representada através de figuras humanoides, que avalia a 
valência (grau de prazer que um estímulo proporciona ao sujeito, indo desde muito 
desagradável a muito agradável), a ativação fisiológica percebida ou arousal, indo desde 
sentir-se calmo e relaxado ou muito ativado e em alerta e a dominância (sensação de controlo 
perante determinado estímulo) (e.g. Bradley & Lang, 1994). No presente estudo, os estímulos 
foram avaliados apenas em função da valência e do arousal sentido. Na escala original, cada 
dimensão é avaliada numa escala de 9 pontos, indo desde -4 a 4 e o 0 representa no centro 
desta (e.g. Bradley & Lang, 1994). Na presente investigação a escala foi de 1 a 9 e o 5 
representava o centro da mesma (e.g. Bradley & Lang, 1994). A dimensão valência fornece 
informação acerca de qual sistema motivacional (apetitivo ou defensivo) é ativado e o 
arousal o grau de ativação desse sistema. O grau de ativação motivacional é maior quando os 
valores do arousal se aproximam dos extremos menor ou maior de valência. Quando o 
conteúdo das imagens não é ativador do sistema apetitivo ou defensivo e as imagens são 
avaliadas com valores de valência que se aproximam do centro da escala e o arousal sentido 
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é baixo. Estas imagens são classificadas como emocionalmente neutras (e.g. Bradley & Lang, 
1994). 
 
Teste Fagerström para a Dependência de Nicotina. 
O Teste de Fagerström para a Dependência da Nicotina é constituído por 6 das 8 perguntas 
do questionário original referentes ao tempo após acordar em que é fumado o primeiro 
cigarro, dificuldade em abdicar fumar em locais em que é proibido, cigarro que é mais difícil 
abdicar (primeiro da manhã ou restantes), número de cigarros fumados por dia, qual a altura 
do dia em que fuma mais (início do dia ou posteriormente) e se fuma mesmo quando está 
doente (Ferreira et al., 2009). Para validar a versão portuguesa foram recolhidas amostras 
compostas pelos funcionários e docentes fumadores que tinham consultas de Medicina no 
Trabalho na Universidade de Coimbra e consultas de Pneumologia e doentes que se 
apresentaram numa primeira consulta de Desabituação Tabágica ou para uma consulta de 
Alergologia e Pneumologia Geral no Centro Hospitalar de Vila Nova de Gaia, ou nos Centros 
de Diagnóstico Pneumológico de Amarante e de Gondomar, num total de 264 fumadores. A 
fiabilidade teste-reteste foi garantida por valores de correlação da escala original de 0.99 e 
das perguntas individuais de 0.98 a 1.00. Foi ainda obtido um valor de alfa de Cronbach de 
0.660 (Ferreira et al., 2009). 
 
Equipamento. 
Para os participantes visualizarem os estímulos e os avaliarem ao nível da valência e do 
arousal subjetivo foi usado um computador, um rato, um teclado e um monitor secundário 
(1080p). A experiência foi desenvolvida através do software Unity 5.5, onde foi introduzido o 
questionário inicial sociodemográfico (sexo, idade, ocupação e comportamento tabágico), as 
instruções de como seria efetuada a avaliação das imagens através do SAM, as imagens com 
uma duração de apresentação de 6 segundos e baseline de 5 e, por fim, o Teste Fagerström de 
dependência de Nicotina, estando apenas programado para ser visualizado pelos participantes 
fumadores. Foi também utilizado um eye tracker Tobii 4C, capaz de recolher pontos a 60 Hz, 
para serem medidos os pontos do olhar incidentes nas imagens ou gaze e a fixação do olhar 
nesses pontos. 
Desenho e planeamento experimental 
Este estudo estão presentes duas variáveis independentes em que uma é intrassujeitos, 
sendo ela a categoria das imagens apresentadas aos participantes (desagradáveis, neutras, 
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agradáveis e imagens de advertência combinadas presentes nas embalagens de tabaco) e uma 
entressujeitos, ou seja, o comportamento tabágico (não fumadores e fumadores). O desenho 
fatorial é 4x2. As variáveis dependentes aqui estudadas são a valência, o arousal percebido, o 
número de pontos de incidência ocular em cada imagem (gaze) e a fixação do olhar nesses 
mesmos pontos (número de fixações oculares). 
A primeira etapa desta investigação foi contactar a Comissão Europeia com o intuito de 
obter a sua aprovação para utilizar as advertências na investigação, a qual foi concebida. 
Posteriormente foi contactado o Conselho de Ética e Deontologia da Universidade de Aveiro 
(Parecer nº 4/2017) que aprovou também a realização da investigação. 
A experiência foi realizada nas instalações do Instituto de Engenharia Eletrónica e 
Telemática de Aveiro, na sala 1.02. Inicialmente, foi entregue a cada participante o 
consentimento informado (Anexo 1) relativamente às informações sobre experiência 
referentes ao objetivo do estudo, procedimento, duração, riscos para o participante e natureza 
voluntária da participação. Caso desejassem participar, assinaram o consentimento, tendo-lhe 
sido informado, através do mesmo, que poderiam desistir a qualquer momento. Seguidamente 
foi pedido aos participantes que se sentassem de forma confortável, numa cadeira, em frente a 
um monitor onde seria efetuada a experiência. Seguiu-se então a calibração dos olhos, 
efetuada através de um sistema de eye tracking Tobii 4C. Após este procedimento, apareceu 
no monitor secundário um questionário sociodemográfico ao qual os participantes 
responderam. Para, além disso, foi questionado se usavam óculos ou lentes, o que poderia 
afetar a calibração dos olhos, não tendo havido problemas a esse nível. Posteriormente 
apareceu no monitor secundário o esclarecimento sobre a experiência e sobre as instruções de 
avaliação das imagens através do SAM. As imagens foram então apresentadas de seguida, de 
forma aleatória, durante 6 segundos cada uma, com uma baseline de 5 segundos, sendo que 
os participantes prosseguiram com a avaliação das mesmas. O gaze e o número de fixações 
oculares na imagem foram registados pelo equipamento eye tracker Tobii 4C durante toda a 
experiência e, posteriormente, essa recolha foi segmentada apenas para o tempo de 
apresentação das imagens. No final da visualização e avaliação das imagens, os participantes 
fumadores responderam ao Teste Fagerström para a Dependência de Nicotina de modo a ser 
medida a dependência tabágica. Nos Anexos 2, 3 e 4 encontram-se o questionário 
sociodemográfico, as instruções da avaliação das imagens e o SAM, respetivamente. 
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Análise Estatística 
Foram realizadas, através do software IBM SPSS Statistics v22, 4 análises de variância 
(ANOVAs) mistas para estudar: (a) o efeito principal entre a categoria de imagem e 
comportamento tabágico para a valência; (b) o efeito principal entre a categoria de imagem e 
o comportamento tabágico para o arousal sentido; (c) o efeito principal entre a categoria de 
imagem e o comportamento tabágico para o gaze; (d) o efeito principal entre a categoria de 
imagem e o comportamento tabágico para as fixações oculares e (e) as interações entre a 
categoria de imagem e o comportamento tabágico em função de todas as variáveis 
dependentes mencionadas acima (valência, arousal, gaze e número de fixações oculares). 
Resultados 
 
Avaliações subjetivas 
Efetuou-se uma ANOVA mista para averiguar a interação entre a categoria de imagem e 
comportamento tabágico em função da valência. Os resultados mostraram que o principio da 
esfericidade foi violado, sendo os graus de liberdade corrigidos com o coeficiente de 
Greenhouse-Geisser. Verificou-se que houve um efeito principal no que diz respeito às 
avaliações das imagens ao nível da valência para cada categoria F(1.52, 57.88)=231.88, 
p<.001, η²=.86. Foram encontradas diferenças significativas entre todas as categorias de 
imagens relativamente à valência, ou seja, entre as desagradáveis e neutras (p<.001), 
desagradáveis e agradáveis (p<.001), desagradáveis e advertências (p=.003), neutras e 
agradáveis (p<.001), neutras e advertências (p<.001) e agradáveis e de advertência (p<.001), 
obtidas através do teste de Bonferroni. Como se pode observar no Quadro 4, as advertências 
combinadas foram aquelas que mostraram valência mais baixa, ou seja, avaliadas como mais 
desagradáveis, seguindo-se as desagradáveis e neutras, sendo que as agradáveis foram 
aquelas que mostraram os valores mais elevados. Quanto ao comportamento tabágico, não 
houve um efeito principal F(1, 38)=2.39, p=.13. Não foi também obtida uma interação 
estatisticamente significativa entre a categoria de imagens e o comportamento tabágico 
F(1.52, 52.88)=.83, p=.41. Contudo, como se verifica na Figura 1, os fumadores avaliaram as 
imagens desagradáveis, neutras e de advertência com valência maior em relação aos não 
fumadores. Quanto às agradáveis aconteceu o contrário.  
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Quadro 4. Média e desvio padrão para a valência atribuída a cada categoria de imagens 
Figura 1. Resultados da interação entre a categoria de imagem e o comportamento tabágico 
para a valência 
 
Foi realizada uma ANOVA mista para analisar a interação entre a categoria de imagens e 
o comportamento tabágico em função do arousal. O principio da esfericidade foi violado e os 
graus de liberdade foram corrigidos com o coeficiente de Greenhouse-Geisser. Verificou-se 
um efeito principal para as categorias de imagem F(1.88,71.38)=36.51, p<.001, η²=.86. 
Houve diferenças estatisticamente significativas ao nível do arousal entre a categoria de 
imagens desagradáveis e neutras (p<.001), desagradáveis e de advertência (p=.01), neutras e 
agradáveis (p<.001) e neutras e de advertência (p<.001). Não houve diferenças significativas 
entre as categorias de imagens agradáveis e desagradáveis (p=1.00) e agradáveis e de 
advertência (p=.88). Como se pode observar no Quadro 5, as imagens com arousal subjetivo 
Categoria M ±DP 
Desagradáveis 3.25±.14 
Neutras 5.23±.14 
Agradáveis 7.34±.11 
Advertência 2.82±.15 
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mais elevado foram as de advertência, seguindo-se as agradáveis e as desagradáveis. Aquelas 
que mostraram arousal subjetivo mais baixo foram as neutras. Não foi obtido um efeito 
principal para o comportamento tabágico, F(1, 38)=.26, p=.62. A interação entre o 
comportamento tabágico e a categoria de imagens revelou-se não significativa 
estatisticamente F(1.88,71.38)=.32, p=.72. Contudo, tal como pode ser verificado na Figura 1, os 
fumadores avaliaram as imagens desagradáveis, agradáveis e de advertência com menor 
arousal percebido que os não fumadores. Quanto às neutras, esses valores foram idênticos, ou 
seja, não houve diferenças estatisticamente significativas.  
 
Quadro 5. Média e desvio padrão para o arousal subjetivo atribuído a cada categoria de 
imagens 
Categoria M ±DP 
Desagradáveis 3.84±.25 
Neutras 1.90±.17 
Agradáveis 3.93±.29 
Advertência 4.42±.30 
Figura 2. Resultados da análise da interação entre a categoria de imagens e comportamento 
tabágico para o arousal subjetivo 
 
Gaze e fixações oculares 
 15 
 
Foi efetuada uma ANOVA mista para estudar a interação entre a categoria de imagens e o 
comportamento tabágico em função do gaze. Verificou-se que não houve um efeito principal 
ao nível do gaze para a categoria de imagens F(3,111)=1.00, p=.39. As significâncias obtidas, 
usando o teste de Bonferroni, para a categoria de imagens desagradáveis e neutras foi de 1.00, 
para as desagradáveis e agradáveis foi de .14, para as desagradáveis e de advertência foi de 
1.00, para as neutras e agradáveis foi de 1.00 e para as agradáveis e de advertência foi de 
1.00. No entanto, como se pode observar no Quadro 6, o gaze mostrou-se maior para as 
imagens desagradáveis, seguidas das de advertência, neutras e agradáveis. O mesmo 
aconteceu para o comportamento tabágico, não tendo havido um efeito principal F(1, 
37)=.18, p=.67. Em relação à interação entre a categoria de imagens e o comportamento 
tabágico em função do gaze, observou-se que não é significativa F(3,111)=1.03, p=.38. 
Contudo, o gaze revelou-se maior nos participantes fumadores em relação aos não fumadores 
em todas as categorias de imagens, como está representado na Figura 3.  
 
Quadro 6. Média e desvio padrão para o gaze distribuído por cada categoria de imagens 
Categoria M ±DP 
Desagradáveis 245.26±13.63 
Neutras 241.24±13.89 
Agradáveis 238.51±14.01 
Advertência 241.40±13.85 
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Figura 3. Resultados da análise da interação entre a categoria de imagens e o comportamento 
tabágico para o gaze 
 
Foi realizada uma ANOVA mista para estudar a interação entre a categoria de imagens e o 
grupo de participantes para o número de fixações oculares. O pressuposto da esfericidade foi 
violado, sendo os graus de liberdade corrigidos com o coeficiente de Greenhouse-Geisser. O 
número de fixações oculares não mostrou diferenças estatisticamente significativas quando 
comparadas as categorias de imagem F(2.53,93.64)=.76, p=.50. As significâncias obtidas, 
usando o teste de Bonferroni, para a categoria de imagens desagradáveis e neutras foi de 1.00, 
para as desagradáveis e agradáveis foi de .22, para as desagradáveis e de advertência foi de 
1.00, para as neutras e agradáveis foi de 1.00 e para as agradáveis e de advertência foi de 
1.00. É mostrado no Quadro 7 que o número de fixações foi maior na visualização das 
imagens desagradáveis, seguidas das neutras, de advertência e agradáveis. Entre fumadores e 
não fumadores também não foram encontradas diferenças estatisticamente significativas, 
F(1,37)=.49, p=.49. Não houve interação estatisticamente significativa entre a categoria de 
imagens e o comportamento tabágico para o número de fixações F(2.53,93.64)=.93, p=.42. 
Na Figura 4 observa-se que os fumadores apresentaram maior número de fixações nas 
imagens de todas as categorias relativamente aos não fumadores. 
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Quadro 7. Média e desvio padrão para o número de fixações do olhar distribuída por cada 
categoria de imagens 
Categoria M ±DP 
Desagradáveis 217.96±12.57 
Neutras 216.03±12.91 
Agradáveis 212.58±12.99 
Advertência 215.82±12.97 
Figura 4. Resultados da análise da interação entre a categoria de imagens e o comportamento 
tabágico para o número de fixações oculares 
Discussão 
 
Avaliações subjetivas 
Um dos objetivos deste estudo era o de averiguar se as avaliações ao nível da valência 
diferiam entre cada categoria. Esperava-se que as pontuações mais baixas fossem atribuídas 
às advertências por conterem dois tipos de estímulos desagradáveis (mensagem e imagem) 
(Redondo et al., 2007; Leveau et al., 2012; Soares et al., 2012; Warriner et al., 2013), 
seguindo-se as desagradáveis, as neutras e as imagens avaliadas com valência mais elevada 
seriam as agradáveis (Bradley et al., 2001; Kurdi et al., 2016; Vila et al., 2001; Soares et al., 
2015). Os resultados foram de encontro com o esperado, isto é, as imagens que provocam 
reações mais aversivas são as de advertência, seguidas das desagradáveis, as neutras não são 
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consideradas aversivas nem apetitivas (com valores próximos do centro) e as agradáveis são 
as mais apetitivas. 
A presente investigação tinha o intuito de averiguar as diferenças nas avaliações de 
arousal subjetivo atribuídas às imagens de cada categoria. Esperava-se que as imagens 
desagradáveis, de advertência e agradáveis fossem avaliadas com pontuação mais alta do que 
as neutras (Bradley et al., 2001; Kurdi et al., 2016; Vila et al., 2001), tendo-se verificado os 
mesmos resultados na presente investigação, o que vai de encontro com o que era previsto. 
Neste estudo, as advertências foram avaliadas com maior arousal percebido, devido a serem 
constituídas por 2 tipos de estímulos ativadores fisiologicamente, indo estes dados de 
encontro com o esperado (Redondo et al., 2007; Leveau et al., 2012; Soares et al., 2012; 
Warriner et al., 2013). Estes resultados mostraram também ir de encontro com as descobertas 
de Soares et al. (2015), na medida em que quando as pontuações ao nível da valência se 
aproximam dos extremos, o arousal percebido é mais elevado.  
Os dados obtidos nesta investigação ao nível da valência e arousal mostram que as 
advertências induzem efetivamente emoções negativas, mais até do que outras categorias de 
imagens, incluindo aquelas que foram incluídas na categoria de desagradáveis, o que não 
tinha ainda sido ainda avaliado noutros estudos. Para, além disso, estas advertências poderão 
levar a mudanças no comportamento tabágico dos fumadores (e.g. tentar deixar de fumar, 
diminuir o consumo, etc), como era previsto (Hammond et al., 2004).  
Apesar de não terem sido observados resultados significativos no que toca à interação 
entre a categoria de imagem e o comportamento tabágico em função da valência e do arousal, 
os fumadores avaliaram as advertências como menos desagradáveis do que os não fumadores, 
o que vai de encontro o esperado (Rodrigues et al., 2013). De acordo com estes resultados, as 
advertências poderão levar a reações mais aversivas em relação ao tabaco por parte dos não 
fumadores do que dos fumadores, podendo as mesmas funcionar mais eficazmente como uma 
medida preventiva do tabagismo do que de combate deste problema. Num estudo 
mencionado acima foi dito que as advertências estavam relacionadas com a prevenção do 
início de fumar (Mannocci et al., 2015). 
 
Gaze e fixações oculares 
Observou-se que não houve diferenças significativas ao nível do gaze e número de 
fixações do olhar quando foram comparadas as diferentes categorias de imagens. Estes 
resultados não vão de encontro com o esperado. Segundo estudos anteriores, previa-se que a 
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atenção fosse mantida em estímulos emocionais relativamente aos emocionalmente neutros 
(Lanatà et al., 2013; Nummenmaa et al., 2006; e.g. Calvo & Lang, 2004). O que aconteceu 
neste estudo foi que a categoria de imagens que mostrou maior gaze foi a das desagradáveis, 
seguindo-se as advertências, as neutras e por fim as agradáveis. Em relação ao número de 
fixações foi maior nas desagradáveis, seguidas das neutras, as advertências e as agradáveis. 
Entre as imagens agradáveis e desagradáveis esperava-se que o número de fixações fosse 
maior nas segundas quando o arousal era baixo e no caso de ser elevado aconteceria o 
contrário (Simola et al., 2015). No entanto, as imagens agradáveis e desagradáveis foram 
avaliadas com arousal baixo (M=3.84±.25 para as desagradáveis e 3.93±.29 para as 
agradáveis) e as desagradáveis apresentaram um gaze e número de fixações maior que as 
agradáveis, o que não vai de encontro com o previsto. Previa-se que as advertências 
obtivessem o maior gaze número de fixações oculares, visto que são constituídos por dois 
tipos de estímulos desagradáveis. Contudo, estes resultados não se confirmaram, sendo as 
imagens desagradáveis aquelas que mostraram maior gaze e número de fixações. Apesar de 
terem sido obtidas diferenças significativas entre algumas categorias de imagem (neutras e as 
restantes e entre as de advertência e desagradáveis) ao nível do arousal, foram todas 
avaliadas com valores baixos (menores do que 5). Assim, este pode ter sido o fator que levou 
a que não fossem obtidas diferenças a nível do processamento atencional entre as categorias, 
pois os movimentos oculares são regulados pelo sistema nervoso autónomo, assim como 
outras respostas fisiológicas, nomeadamente, a resposta galvânica da pele e frequência 
cardíaca, por exemplo (Lanatà et al., 2013). A ativação fisiológica sentida pode não ter sido 
suficiente para produzir diferenças significativas nos processos atencionais entre cada 
categoria de imagens. 
Na visualização das advertências, para o gaze e fixações oculares, era esperado que os 
fumadores apresentassem um evitamento em olhar para as imagens (Maynard et al., 2014), 
mais evidente nos fumadores regulares do que nos não regulares (Munafò et al., 2011; 
Maynard et al., 2012). Apesar de não terem sido obtidas interações significativas entre a 
categoria de imagem e o comportamento tabágico em função do gaze e das fixações oculares, 
os fumadores mostraram uma incidência atencional maior nas advertências do que os não 
fumadores. Como a maior parte dos fumadores deste estudo tinham dependência baixa 
(68.4%), estes resultados poderão indicar que o evitamento das advertências combinadas 
nestes indivíduos não é muito acentuado. 
Este estudo apresenta várias limitações. Uma delas foi não ter sido questionado aos 
participantes se tinham perturbações psiquiátricas ou fobias, o que pode ter enviesado as 
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pontuações ao nível da valência e arousal percebido atribuídas às imagens e também os 
processos atencionais na visualização das mesmas, devido ao fato de conterem estímulos 
fóbicos ou que possam causar estados ansiosos em indivíduos com certas perturbações 
psiquiátricas. Deste modo, os participantes que respondessem afirmativamente a essa questão 
seriam eliminados, funcionando a presença de perturbações psiquiátricas como critério de 
exclusão. Outra das limitações foi o fato dos fumadores terem dependência tabágica baixa, o 
que pode explicar a falta de diferenças significativas ao nível das avaliações de valência e 
arousal e processamento atencional entre fumadores e não fumadores.  
No que diz respeito a estudos futuros, seria interessante incluir também um grupo de ex-
fumadores, comparando-se os resultados obtidos com fumadores e não fumadores. Outra 
sugestão seria medir as respostas psicofisiológicas, nomeadamente, frequência cardíaca e 
resposta galvânica da pele, por exemplo, comparando-se esses dados com as avaliações de 
valência e arousal, o que poderia contribuir para uma maior objetividade dos dados 
recolhidos acerca do processamento emocional. Recolher uma amostra mais extensa, 
abrangendo outros contextos para além do universitário, poderia contribuir para que houvesse 
participantes com níveis de dependência mais elevados o que poderia levar a que fossem 
obtidas diferenças estatisticamente significativas nas varáveis avaliadas, entre cada grupo de 
participantes. 
Para concluir, este estudo permite perceber que as advertências causam reações 
emocionais negativas, demonstradas principalmente pelas avaliações baixas ao nível da 
valência, comparativamente às restantes categorias de imagem em estudo, em ambos os 
grupos de participantes que compunham a amostra. Deste modo, considera-se que os avisos 
de advertência combinados induzem avaliações subjetivas congruentes com motivações 
aversivas relativamente ao tabaco, talvez um pouco mais para os não fumadores do que para 
os fumadores.  
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Anexo 1.  
 
Consentimento informado 
 
Objetivo da experiência 
No âmbito da UC de Dissertação do plano curricular do Mestrado em Psicologia da Saúde e 
Reabilitação Neuropsicológica e do Mestrado de Engenharia de Computadores e Telemática, 
da Universidade de Aveiro, está a ser realizado um estudo sobre processamento emocional e 
captação atencional de diversas imagens.  
Procedimento 
A experiência consiste em visualizar imagens e avaliá-las conforme o seu grau de valência 
hedónica, podendo ser agradáveis, neutras ou desagradáveis e o seu grau de arousal, ou seja, 
intensidade da ativação fisiológica sentida. 
Duração  
A duração da experiência é de aproximadamente 30 minutos. 
Riscos para o participante 
A sua participação nesta experiência não representa nem representará qualquer risco ou dano 
para a sua integridade física e moral. 
Confidencialidade 
Asseguramos que todos os dados recolhidos serão utilizados apenas para fins de investigação 
e não serão utilizados por mais ninguém além dos elementos envolvidos neste estudo.   
Natureza voluntária da participação 
A sua participação é voluntária, podendo desistir a qualquer momento.  
Contactos: 
Investigadores responsáveis: Prof. Ilídio Oliveira (ico@ua.pt), Prof. José Maria Fernandes 
(jfernan@ua.pt), Prof. Sandra Soares (sandra.soares@ua.pt), Dr.ª Susana Brás 
(susana.bras@ua.pt),  
Alunos: André Silva (andre.pinelas@gmail.com), Francisco Martins 
(martins.francisco@ua.pt), Joana Cerqueira (joanafcerqueiras@ua.pt) 
 
Declaro que tive oportunidade de ler o consentimento informado e de colocar as questões que 
considerei pertinentes. Aceito que os meus dados sejam utilizados no âmbito desta 
experiência e de estudos futuros que possam ser desenvolvidos dentro da mesma temática. 
    
Assinatura do Participante        Data 
___________________________________________________________  __/__/__ 
 
Assinatura do Investigador        Data 
___________________________________________________________  __/__/__ 
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Anexo 2. Questionário sociodemográfico 
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Anexo 3. Instruções de avaliação das imagens através do SAM 
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Anexo 4. SAM 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
